ﬂ h TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DE ALAG
“2 == PODER JUDICIARIO
PoDER GUIA DE RECOLHIMENTO JUDICIAL

UDICIARIO
DE ALAGOAS

GRJ

DATA

22/04/2024

001.0638525-78

TOTAL

R$ 1.206,51

DADOS DO INTERESSADO PELO RECOLHIMENTO

Nome :  Mapfre Vera Cruz Seguradora Ltda
Endereco :
DADOS DO PROCESSO
Numero 1 0016798-22.2011.8.02.0001
Tipode custas : Custas Finais Data do célculo : 28/02/2024
Requerente : José Roberto Laurindo
Requerido :  Mapfre Vera Cruz Seguradora Ltda
Nome daacdo : Procedimento Comum Civel
Area : Civel Vencimento 1 22/05/2024
Valordacausa : R$20.400,00 Perc. céalculo 100,00 %
Cartorio ;62 Vara Civel da Capital
Comarca : Maceid
TAXA JUDICIARIA 100 | SUBTOTAL R$ 408,00

CODIGO CALCULADO PAGO VALOR
Taxa Judiciaria
Recolhimento: Taxa Judiciaria 1 408,00 0,00 408,00
Valor agédo: 20.400,00 % Aplicado: 2,00
Valor minimo: 0,00 Valor maximo: 15.922,37
CUSTAS JUDICIAIS 200 | SUBTOTAL R$ 767,32

CODIGO CALCULADO PAGO VALOR
Atos dos Escrivaes
Recolhimento: Custas do Escrivao 2 45474 0,00 45474
Tabela: Escrivaes
Valor agédo: 20.400,00
Valor minimo: 10,02 Valor maximo: 6.368,95
Atos do Distribuidor e Contador
Recolhimento: Distribuigao 2 50,03 0,00 50,03
Valor: 50,03
Recolhimento: Contador 2 199,57 0,00 199,57
Tabela: Calculo / Conta de Custas
Valor acdo: 20.400,00
Valor minimo: 6,99 Valor maximo: 199,57
Atos dos Oficiais de Justica
Recolhimento: Diligéncia - Zona Suburbana 2 60,04 0,00 60,04
Qtde: 4 Valor: 15,01
Atos dos Porteiros dos Auditérios
Recolhimento: Pregéao 2 2,94 0,00 2,94
Qtde: 1 Valor: 2,94
OUTROS / DESPESAS POSTAIS 700 \ SUBTOTAL R$ 28,55

CODIGO CALCULADO PAGO VALOR
QOutros / Despesas Postais
Recolhimento: Carta Registrada com AR 21 28,55 0,00 28,55
Qtde: 1 Valor: 28,55
DESPESAS BANCARIAS 800 | SUBTOTAL R$ 2,64

CODIGO CALCULADO PAGO VALOR
Recolhimento: Boleto Bancario 20 2,64 0,00 2,64
Valor: 2,64
Complemento: Tribunal de Justica

ESTA GUIA NAO PODE SER QUITADA PELO BANCO

TOTAL A RECOLHER
R$ 1.206,51




Instrucdes para Pagamento

Até o vencimento, ou no 1° dia Util seguinte, se aquele ndo o for, podera

@ BANCODOBRASIL ser pago em qualquer banco participante da Compensagéo de Cobranga. RECIBO DO SACADO
. | 001 —9 | Ap6s o vencimento, devera solicitar outro boleto ao PODER JUDICIARIO

Nome do Beneficiario/ CPF/CNPJ Agéncia/Cédigo do Beneficiario Data de Vencimento
FUNDO E M PODER JUDICIARIO - CNPJ: 01700776000187 3557-2/57614 22/05/2024
Data do Documento Nr. Documento Espécie DOC Aceite Data do Processamento Nosso-Numero
22/04/2024 0016798-22.2011.8.02.0001 GRJ N 22/04/2024 29711550000535954
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade xValor (=) Valor do Documento
17 R$ 1.206,51
Informagdes de Responsabilidade do Beneficiario (-) Desconto/Abatimento
Boleto vélido por 30 dias.
(+) Juros/Multa
Requerido: Mapfre Vera Cruz Seguradora Ltda (=) Valor Cobrado
Valor da agédo: R$20.400,00
Classe: Procedimento Comum Civel 1.206,51

Nome do Pagador/CPF/CNPJ/Enderego
Mapfre Vera Cruz Seguradora Ltda CNPJ: 61.074.175/0001-38
Endereco:
62 Vara Civel da Capital

Guia: 001.0638525-78

Codigo de Baixa

Sacador/Avalista

Autenticacdo Mecanica - Ficha de Compensacao

Recebimento através do cheque n®

do banco

Esta quitagao s6 tera validade apds o pagamento do cheque pelo
banco sacado.

FICHA DE CAIXA

£ BANCODOBRASIL 1001-9 |
Nome do Beneficiario/CPF/CNPJ Agéncia/Cédigo do Beneficiario Data de Vencimento
FUNDO E M PODER JUDICIARIO - CNPJ: 01700776000187 3557-2/57614 22/05/2024
Data do Documento Nr. Documento Espécie DOC Aceite Data do Processamento Nosso-Numero
22/04/2024 0016798-22.2011.8.02.0001 GRJ N 22/04/2024 29711550000535954
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade xValor (=) Valor do Documento
17 R$ 1.206,51
Informagdes de Responsabilidade do Beneficiario (-) Desconto/Abatimento
Boleto valido por 30 dias.
(+) Juros/Multa
Requerido: ~Mapfre Vera Cruz Seguradora Ltda (=) Valor Cobrado
Valor da agdo: R$20.400,00
Classe: Procedimento Comum Civel 1.206,51

Nome do Pagador/CPF/CNPJ/Enderego
Mapfre Vera Cruz Seguradora Ltda CNPJ: 61.074.175/0001-38
Enderego:
62 Vara Civel da Capital

Guia: 001.0638525-78

Codigo de Baixa

Sacador/Avalista

Autenticagdo Mecanica - Ficha de Compensagao

BBANCODOBRSIL | )19  (00190.00009 02971.155003 00535.954176 2 9724000012065

Local de Pagamento
Pagavel em qualquer banco até o vencimento. Apéds, atualize o boleto no site bb.com.br

Data de Vencimento

22/05/2024

Nome do Beneficiario/CPF/CNPJ
FUNDO E M PODER JUDICIARIO - CNPJ: 01700776000187

Agéncia/Cédigo do Beneficiario

3557-2/57614

Data do Documento Nr. Documento Espécie DOC Aceite Data do Processamento Nosso-Numero
22/04/2024 0016798-22.2011.8.02.0001 GRJ N 22/04/2024 29711550000535954
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade xValor (=) Valor do Documento
17 R$ 1.206,51

Informagdes de Responsabilidade do Beneficiario
Boleto valido por 30 dias.

Requerido: Mapfre Vera Cruz Seguradora Ltda
Valor da agédo: R$20.400,00
Classe: Procedimento Comum Civel

(-) Desconto/Abatimento

(+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

1.206,51

Nome do Pagador/CPF/CNPJ/Enderego
Mapfre Vera Cruz Seguradora Ltda CNPJ: 61.074.175/0001-38
Enderego:
62 Vara Civel da Capital

Guia: 001.0638525-78

Codigo de Baixa

Sacador/Avalista

Autenticagdo Mecanica - Ficha de Compensagao
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